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Met de bestaande theorieen over hot ontstaan van kanker 
eischte tot dusver het gebl'uik van het woord "prae-carci­
noom" groote voorzichtigheid. Overal waar cellen zich deelen 
(BOVERI), overal waar cellen uit hun verband geraakt zouden 
zijn (CoHNHEur, RIBBERT), overal waar chronische prik­
keling is (VIRCHOW), kan carcinoom ontstaan. Wil men nu 
al deze plekken als praecarcinomateuze celpartijen opvat­
ten - en dit was tot dusverre de beteekenis van het woord 
praecarcinoom - dan verdient het gebruik van dit woord 
geen aanbeveling, omdat de mogelijkheid, dat werkelijk op 
die plaatsen kankergroei ontstaat, ten slotte zeer gering is. 
Geen chirurg zou bereid zijn om hier operatief in te grijpen, 
omdat hij de kans, dat hier carcinoom ontstaat, te klein 
acht. Als zoodanig was dan ook het gebruik van het woord 
praecarcinoom niet juist. 
Met praecarcinoom kan alleen bedoeld zijn een aandoening, 
waarvan wij de zekerheid hebben, dat in een groote reeks 
van de gevallen er de maligne dieptegroei uit voortkomt. 
De nieuwere proeven over het teercarcinoom hebben ons 
geleerd, dat een morphologisch als goedaardig te herkennen 
epitheelformatie door .qeleideliilce verandering in een maligne 
groei kan overgaan, en voor een tusschenstadium tusschen 
goed- en kwaadaardige woekering, waarbij reeds een be­
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groei wijst, is dus de naam "praecarcinoom" zeer zeker 
toelaatbaar. 
Waar wij nu in de menschelijke pathologie een voor­
beeld zien van epitheelaandoeningen in welker gebied 
wij carcinoom zien optreden en waarvan de verhouding 
juist z66 schijnt te zijn als bij het teercarcinoom, daar ligt 
het voor de hand ook bier van praecarcinoom te spreken. 
En zoo zal zeer zeker degene, die - om eens een voor­
beeld te noemen - leukoplakische plekken onderzoekt en 
daarin aantreft een beginnende celatypie en verschijnselen 
van dyskeratose, met recht deze plekken praecarcinoom 
kunnen noemen. Sprak hij vroeger van een praecarcinoom, 
dan ging hij niet verder dan met op de toevallige coinci­
dentie - van leukoplakie en carcinoom - te wijzen; nu 
kan hij het bewust doen, met de kennis van de ontwikkelings­
geschiedenis van het experimenteele carcinoom. 
Met mijn onderzoek over de dislokatie del' mitosen in 
geteerd epitheel en over het optreden van tumorvorming 
in regenereerend epitheel, beoogde ik de veranderingen 
aan epitheel te belichten, die blijkbaar met den naderenden 
tumorgroei in verband moeten worden gebracht. Ret is als 
een klein steentje voor het gebonw, dat de geleidelijke 
ontwikkeling van het carcinoom moet voorstellen. 
Dat carcinoom geleidelijk kan ontstaan, brengt met zich, 
dat het begrip praecarcinoom aanvaard moet worden. 
Alles wijst er op, dat men met de mogelijkheid moet 
rekening houden, dat de infiltratieve dieptegroei van het 
epitheel wellicht niet meer het eenige criterium is voor de 
kwaadaardige celontaarding. Ret is niet onmogelijk, dat 
eens zal blij ken, dat epitheelcellen reeds als gezwelcellen 
moeten worden beschouwd, voordat ze den dieptegroei ver­
toonen. En, wat men nu nog praecarcinoom noemt, zal wellicht 
later met toekomstige onderzoekingsmethoden - waarbij 
ik waarlijk niet aBeen aan het microscoop denk -- als 
carcinoom moeten worden opgsvat. Voorloopig schter aan­
vaarden wij het begrip "praecarcinoom", als een cellengroei, 








waaraan nog onvoldoende de kenmel'ken van maligniteit 
aanwezig zijn. Aan den anderen kant zijn e1' zooveel ver­
schillen met de hypertrophische woekeringen, dat hij daar­
onder niet kan worden gerangschikt. Uit de genese van den 
proefondervindelijken gezwelgroei weten wij, dat deze epi­
thee1 woekeringen vroeg of laat in een in aIle opzichten maligne 
groei kunnen overgaan. 
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